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Carers’ attitudes towards direct payments
by Daniel Lombard
Direct  payments  are  becoming  an  increasingly  prevalent  form  of  personalised  support  in  social






the  principles  of  personalisation,  has  been heavily  promoted  by  the Department  of Health.  The
Care Act explicitly states that all carers should receive a personal budget and adds that “[c]arers
have a right to request that the local authority meets some or all of such needs by giving them a
direct payment, which will  give  them control over how  their  support  is provided”. The state also













the  prospect  of  being  offered  direct  payments?  What  does  personalisation  mean  to  them,  as
distinct from the person they are looking after?
Commentators  have  argued  that  person­centred  support  has  been  developed  independently  of
programmes designed  to  increase  independence  for carers and point  to  the  lack of  research on
carers’  experiences  of,  and  views  towards,  direct  payments.  Debates  largely  focus  on  the











were  interviewed  about  their  views  on  the  policy  of  direct  payments  and  how  receiving  such  a
payment  might  affect  their  quality  of  life,  including  the  relationships  they  had  with  the  care
recipients.
Categories of relationships




Dysfunctional/disempowering (lower levels of autonomy among the recipients)
Protective.
Attitudes towards direct payments
The  typology  was  characterised  by  varying  levels  of  burden,  reward  and  conflict.  When
considering  the  respondents’  attitudes  towards direct payments  in  the context of  their  individual
care­giving  relationship,  the  findings suggested  that  the dynamics of  the domestic environment,
and relationship between the care­giver, care recipient and other family members could have an






of  interactions  with  health  and  social  care  services  were more  likely  to  be  sceptical  about  the
scheme.
Carers  discussed  the  rewards  they  received  from  the  role  which  helped  compensate  for  the
demands  of  caring  and  the  lack  of  independence  and  autonomy.  They  ranged  from  mutual
empathy, such as a deep understanding on the part of the recipient on the sacrifices made on their
behalf,  to  intimacy  and  being  able  to  spend  lots  of  time  with  the  recipient,  to  the  showing  of
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initiative on  the part of  the  recipient,  particularly  in  relationships where  the  recipient has mental
health problems.










for  some  carers,  especially  where  emotional  labour  outweighs  emotional  reward.  This  is
particularly  the case  if  the  recipient sees  the carer’s engagement with social care services as a
personal moral  failure, which  by  extension would  undermine  the  recipient’s  sense  of  autonomy
and independence – a clear contradiction of the aims of personalisation.
The need for further evidence
Given the small sample size a more extensive study is necessary to fully test these theories. For
example, a larger­scale study, focusing on carers who are receiving direct payments, might yield
further insights and could include a longitudinal element to explore how the dynamics of the care­
giving experience progress or develop when carers receive direct payments.
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